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    PRESENTACIÓN 
Señores miembros del jurado, en el cumplimiento de reglamento de grados y títulos de la 
universidad Cesar Vallejo presento ante ustedes la tesis que lleva por título “Funcionalidad 
familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en 
Chaclacayo-2019”, la misma que someto a vuestra consideración y espero que cumpla con los 
requisitos de aprobación para obtener el título profesional de licenciada en enfermería. 
La investigación consta de seis capítulos, el primer capítulo se detalla la introducción la 
realidad problemática, los trabajos previos, las teorías relacionadas la formulación del 
problema, la justificación, hipótesis y los objetivos de investigación; en el segundo capítulo se 
describe la metodología: diseño de investigación, variables, cuadro de operacionalización de 
variables, población, muestra, muestreo, técnica e instrumento de recolección de datos, validez 
y confiabilidad, procedimiento, método de análisis y aspectos éticos; en el tercer capítulo se 
desarrolla los resultados obtenidos a través de la tabla de frecuencia, contrastación de las 
hipótesis y su interpretación; en el cuarto capítulo se redacta la discusión de los resultados 
obtenidos; en el quinto capítulo se presenta la conclusión; en sexto capítulo se presenta las 
recomendaciones, por ultimo describimos las referencias bibliográficas utilizadas en la 
presente investigación; asimismo se presentan anexos, matriz de consistencia, instrumento el 
cuestionario, confiabilidad del instrumento, correlación de las variables con el Rho de 
Spearman, validación de expertos, autorización de la dirección, fotos evidencias de la encuesta 
y porcentaje de turnitin. 
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La presente investigación tuvo como objetivo general determinar la relación que existe 
entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019.El presente estudio tuvo un enfoque 
cuantitativo, diseño no experimental, de corte transversal, tipo de investigación básica, 
de nivel correlacional, la técnica empleada fue la encuesta, el instrumento utilizado fue 
el cuestionario de 40 preguntas con alternativas de escala de likert, la población estuvo 
conformado por 180 alumnos de secundaria matriculados en el semestre 2019, se 
consideró la muestra censal. Los resultados obtenidos sobre la variable funcionalidad 
familiar y su relación con las conductas sexuales de riesgo se observa que el 65.6% 
(118) de los adolescentes tienen conductas de riesgo bajo, de los cuales el 45.8% (54)  
poseen una funcionalidad familiar buena, seguido del 43.2% (51) leve, y el 11% (13) 
presenta una funcionalidad familiar moderada; asimismo el 27.8% (50) de los 
adolescentes posee conductas sexuales de riesgo medio, de los cuales el 50% (25) 
poseen una funcionalidad familiar leve, el 42% (21) una funcionalidad buena, el 6% (3) 
presenta una funcionalidad familiar moderada y el  2% (1) presenta una funcionalidad 
severa; el 6.6%  (12) de los adolescentes que tienen conductas sexuales de riesgo alto, 
de los cuales el 75% (9) presenta una funcionalidad familiar buena, el 16.7% (2) una 
funcionalidad familiar moderada y  el 8.3% (1) presentan una funcionalidad familiar 
leve. Asimismo, se concluye que estadísticamente no existe relación entre la 
funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 
educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.554 es mayor que 
0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula, lo que 
indica que ambas variables son independientes entre sí. 
 













 The purpose of this research was to determine the relationship between family 
functionality and risky sexual behaviors in adolescents of an educational Institution in 
Chaclacayo-2019. The present study had a quantitative approach, non-experimental 
design, cross-sectional, type of basic research, correlational level, the technique used 
was the survey, the instrument used was the questionnaire of 40 questions with 
alternatives of likert scale, the population It was made up of 180 high school students 
enrolled in the 2019 semester, the census sample was considered. The results obtained 
on the variable family functionality and its relationship with sexual risk behaviors show 
that 65.6% (118) of adolescents have low risk behaviors, of which 45.8% (54) have good 
family functionality, followed by mild 43.2% (51), and 11% (13) have moderate family 
functionality; Likewise, 27.8% (50) of adolescents have medium-risk sexual behaviors, 
of which 50% (25) have mild family functionality, 42% (21) have good functionality, 
6% (3) have a moderate family functionality and 2% (1) have severe functionality; 6.6% 
(12) of adolescents who have high-risk sexual behaviors, of which 75% (9) have good 
family functionality, 16.7% (2) moderate family functionality and 8.3% (1) have a slight 
family functionality. Likewise, it is concluded that statistically there is no relationship 
between family functionality and risky sexual behaviors in adolescents of an educational 
Institution in Chaclacayo-2019, since the level of significance is 0.554 is greater than 
0.05 therefore the alternative hypothesis is rejected and the null hypothesis is accepted, 
indicating that both variables are independent of each other. 
 
 








Hoy en día prevalece la cantidad de indicadores al evidenciar la problemática que se 
suscita de los problemas sexuales en la edad de 12 a 19 años en general, ya que se 
evidencia lo difícil que es abordar los comportamientos sexuales en los adolescentes en 
forma focal, ya sea en las comunidades cerradas siendo causa fundamental las 
enfermedades infecciosas como enfoque social. Por la que debe ser estudiado a fondo con 
el fin de restringir estas acciones, conductas y a la vez  promover  estrategias de 




Asimismo, según el Documento del Plan Nacional de Acción  por la Infancia y la 
Adolescencia (PNAIA) (2012-2021) refieren que: Es un grupo familiar que está 
conformado por seres humanos con un enfoque biopsicosocial y cultural, ya que todos 
tenemos los mismos derechos y deberes  que deben  ser  respetados recibiendo la 
coyuntura del amor, respeto, honestidad y demostrando ser  responsables con los 
ciudadanos  sobresaliendo ante cualquier dificultad. Sin embargo, no se considera como 
una jerarquía entre los miembros, ya que es autoritaria como institución pero no debe 
considerarse así, es decir  si no como una institución democrática y moral donde cada uno 




Igualmente las entidades gubernamentales más grandes como la Organización Mundial de 
la Salud (OMS) y la Organización Panamericana de la Salud (OPS)  refieren: Grado de 
bienestar sexual en los jóvenes  son  los problemas que se  enfrentan hoy en día, e incluyen 
sobre todo los comportamientos sexuales, como embarazos precoz, la promiscuidad de los 
jóvenes altamente activos , es decir el  resultado final prevalece que el Estado no apoya al 
adolescente siendo estos marginados física y psicológicamente, la cual se debe buscar una 





Además, considerando que, en el mundo entero, las estadísticas dadas en el año 2015 
murieron alrededor de 1,2 millones de adolescentes, más de 3000 al día, ya sea por 
promiscuidad sexual. Es decir  de la mitad del porcentaje  de los neonatos nacidos vivos  







Por otro lado, en Latinoamérica en el año (2017) el inicio sexual de la relación precoz 
fluctuaba menor en caballeros que en damas siendo las edades aproximadamente entre los 
12 y 17 años en caballeros y 16 hasta 18 años en damas. Es decir que  la gran cantidad de 
jóvenes adolescentes siguen teniendo un déficit de conocimientos sobre los métodos 
anticonceptivos y las prácticas preventivas. A nivel focal, el aumento de muerte materna en 




Con respecto Infomed (Red de Salud de Cuba) (2017) refiere que: La agenda de salud 
contiene muchos retos y desafíos de salud siendo en primera instancia la disminución de 
los comportamientos sexuales del adolescente, afectando en la parte  física, mental y moral 
en algunos casos. Asimismo, iniciando relaciones sexuales en edades muy tempranas como 
consecuencia existen, riesgo para la salud del joven como, por ejemplo: Enfermedades 




Al mismo tiempo Efesalud (España) (2018) refiere que: El inicio del coito sexual  en las 
damas se sitúa en la edad aproximada de 16 años, que se llega decretando a una 
preocupación  constante desde años atrás. Ya que esto refleja un paradigma muy causal 





En Ecuador Según Jorge Parra representante de la población de la Naciones Unidas 
(UNFPA) (2018) manifiesta que: los problemas de salud sexual en dicho país son más 
relevantes. Ya que el padre y la madre trabajan más y no tienen tiempo para sus hijos, es 
así entonces que el adolescente tiene menos vínculo familiar. Por otro lado aumentan  
también la exigencia del grupo y los medios de comunicación, que afectan  las conductas y 




En cuanto a Chile,  en el año (2016) según las estadísticas más del 71% de los jóvenes 
experimentan una relación activa a muy corta edad, asimismo las relaciones sexuales en 
varones son a partir de los 16 años y damas de 17 años. Un 19% de los adolescentes 
varones refirieron haber tenido actividad sexual con más de un individuo en el último año, 





total de 8.352 personas, solo el 49% usó un método anticonceptivo para prevenir posibles 




En el Perú, la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar (ENDES) (2014), revelo que: El 
25% de damas tienen un inicio de sexualidad a temprana edad y refirieron tener relaciones 
sexuales con diferentes personas. Asimismo, indicó que, en estudiantes de secundaria del 
Perú, afirmaron que el 11% mantienen relaciones sexuales sin protección principalmente 
los caballeros. La cual se trata de evidenciar que el 37,1% utiliza un método de protección 
para prevenir posibles infecciones al momento de la actividad sexual como el preservativo 




El Instituto Nacional de Estadísticas (INEI) (2018) En la mitad de los departamentos de 
nuestro país (Perú) se notaron el alto riesgo con 9.6% de madres adolescentes a temprana 
edad dándose así en diferentes  departamentos de la selva, costa y sierra pero lo más 
relevante se basó en nuestro departamento del centro de la selva con 30.4%  siendo madres 
primerizas y sobre todo dándose ver las consecuencias de traer a un recién nacido en mal 
estado de salud y causando hasta la muerte en  algunas adolescentes. Asimismo varios 
distritos a nivel nacional como San juan de Lurigancho, con la mayor cantidad de madres 




Durante las prácticas realizadas en diferentes Instituciones educativas del país y por 
experiencia personal se evidenció que los propios jóvenes  en la edad de 12 a 17 años, 
manejan algunas definiciones erróneas acerca de la sexualidad, asimismo en el lugar donde 
se realizó dicha investigación  se recaudó que alrededor de 60.5 % de adolescentes 
demuestran actitudes y conductas de desconocimiento acerca de la sexualidad y la 
deficiente información acerca de los métodos anticonceptivos. Es por tal razón que se 
requiere estudiar cuán  importante es la familia siendo parte fundamental de la sociedad y 
como este se correlaciona con los riesgos en la etapa de vida del adolescente  para que  
tomen conciencia de sus actos y estén informados. Por otra parte, en la Institución 
Educativa Mariscal Ramón Castilla, ubicada en el distrito de Chaclacayo, los jóvenes 
conocen de la realidad peruana pero algunas veces son ignorados por los mismos 
miembros del Estado creando malos entendimientos que conducen a estar más propensas a 





Por otro lado, el Documento técnico Situación de los Adolescentes y Jóvenes en el Perú 
(2017) “las consecuencias son defunciones de la madre que se evidencio entre 68 por 
100,000 nacidos vivos, es decir 388 defunciones maternas en el país, 26 defunciones en 
adolescentes y 173 en jóvenes. Como principal causa determinante fueron las hemorragias 
mediante el parto (42.6%), trastornos hipertensivos, (22.7%) complicaciones no obstétricas 
(14.0%) y abortos clandestinos (9.8%), los cuales son 4 de las causas fundamentales de 




Es por tal razón que se abordó el siguiente problema general: ¿Cuál es la relación que 
existe entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de 
una Institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 
Asimismo, tenemos los siguientes problemas específicos:  
 ¿Cuál es la relación que existe entre la cohesión y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 ¿Cuál es la relación que existe entre la armonía y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 ¿Cuál es la relación que existe entre la comunicación y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 ¿Cuál es la relación que existe entre la permeabilidad y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 ¿Cuál es la relación que existe entre la afectividad y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019?  
 ¿Cuál es la relación que existe entre los roles y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019?  
 ¿Cuál es la relación que existe entre la adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019? 
 
Ante esta problemática presentada se han realizado diversas investigaciones, entre ellas 
tenemos a Apolo G (Ecuador,2017) con su investigación  titulada “Funcionalidad familiar 
y las conductas sexuales de riesgo en los estudiantes del colegio ciudad de portovelo”, 
cuyo objetivo fue Determinar la relación entre la funcionalidad familiar y las conductas 





estudiantes, en la cual concluyó que no hay relación , ya que  el alcohol (p=0,110) y drogas 
(p=0,102) son independientes entre sí. Asimismo, los resultados demuestran que existe en 
mayor porcentaje familias funcionales con un 56,9%(111), 31,3% (61), disfuncionalidad 
moderada y 11,8 % (23) disfuncionalidad grave, por otro lado, las conductas sexuales de 





Siendo también dada con Beltrán M, Játiva K (Ecuador, 2016) con su investigación 
titulada “Alteración en la funcionalidad familiar y su asociación de las presencias de 
conductas de riesgo en jóvenes de13 a 18 años entre los años de 2015-2016 en pichincha” 
cuyo objetivo fue Demostrar si existe influencia entre la disfunción familiar y la presencia 
de conductas de riesgo, siendo un estudio descriptivo, con una muestra de 300 
adolescentes. En la cual concluyó una funcionalidad familiar normal con un 54.7% y el 
45,3% disfuncionalidad familiar, a la ves la conducta de riesgo alto se encuentra, consumo 
de drogas ilícitas y el consumo de la marihuana con un 13%.
14 
 
Por ende con Uribe A (Colombia,2016) con su  investigación titulada” Salud sexual, apoyo 
social y funcionamiento familiar en universitarios“ cuyo objetivo fue Identificar la relación 
entre factores psicosociales y el funcionamiento social como un factor predictivo y 
protector de la salud sexual y reproductiva, con diseño correlacional de corte transversal 
con una muestra de 473 universitarios .En la cual concluyó que la comunicación familiar y 
el dialogo familiar es un factor de protección, importante en la relación de los padres hacia 
los hijos con relación a las conductas de riesgo. Es así que los miembros que conforman la 
familia, e instituciones de educación superior deberán promulgar la salud adolescente 
generando espacios de socialización, campañas y zonas recreativas, para disminuir el 





Según Sigüenza W (Ecuador, 2015) con  su investigación titulada: “Funcionamiento 
familiar del circumplejo de Olson”, cuyo objetivo fue Determinar el funcionamiento 
familiar, entre la cohesión y adaptabilidad que existe en niños”, siendo un estudio 
descriptivo con 153 padres, en la cual concluyo que el 52.3% de las familias tienen una 





sus hijos y compartiendo mayor tiempo con cada uno de ellos y una Cohesión media del 




Por otro lado en los antecedentes nacionales de Rojas J (Lima, 2017) con su investigación 
titulada: “Conductas sexuales de riesgo y problemas sexuales en adolescentes de 
secundaria de la institución educativa particular Cibernet, 2017”, cuyo objetivo fue 
Determinar la relación entre las variables ,siendo un estudio cuantitativo, método 
descriptivo, utilizando una encuesta, población de 111 adolescentes, en la cual concluyó 
que se encontró una relación entre las dos variables, ya que 0,001 que al ser menor que 
0.05, se acepta la hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula, asimismo el 29.73% 
presentan un nivel bueno con respecto a las conductas sexuales de riesgo, el 46.8% 
presenta un nivel regular y un 23.42% malo.
17 
 
Siendo también Rafael M (Lima2016) con su investigación titulada ”Relación entre la 
funcionalidad familiar y Comportamiento sexual de riesgo en adolescentes  del instituto 
materno perinatal en el año 2016”, cuyo objetivo fue  Determinar la relación entre la 
funcionalidad familiar y el comportamiento sexual  con una encuesta, siendo un estudio de 
tipo observacional y descriptiva, en la cual se llegó a  la conclusión que los 
comportamientos de riesgo como el uso de métodos anticonceptivos (p=0,007), 
presentaron algunas infecciones de transmisión sexual (p=0,015) y una edad corta con 
(p=0,015) si se asociaron con la disfuncionalidad familiar, ya que el 38,1% de adolescentes 
refirieron “siempre” sentirse satisfecho con la ayuda recibida por su familia frente a 
problemas (adaptabilidad). El 35,6% de adolescentes refirieron “casi siempre” satisfecho 
con el afecto recibido por su familia (afecto).
18 
 
Al mismo tiempo con Mendoza A (Chachapoyas, 2014) con su investigación titulada: 
“Relación entre funcionamiento familiar y conductas sexuales de riesgo en estudiantes 
adolescentes de la facultad de enfermería de la universidad nacional Toribio Rodríguez, 
cuyo objetivo es Determinar la relación que existe entre el funcionamiento familiar y las 
conductas sexuales, con un estudio de tipo descriptivo, con una muestra de 77, se llegó a la 
conclusión que no existe relación entre las distintas  variables( P = 0.119 > 0.05), en los 
resultados obtenidos se observa que del 100% (46) de los estudiantes, el 23.9% (11 ) se 





26.1% (12) tiene conductas sexuales de bajo riesgo y familia funcional, el 23.9% (11) tiene 
conductas sexuales de mediano riesgo y familia moderadamente funcional, no se muestran 




Por otra parte, muchas teorías e investigaciones nos hablan acerca de cuán importante es la 
unión familiar que según la Declaración Universal de los Derechos Humanos (DUDH) en 
el año (2009) refieren que: Los integrantes del hogar como a un grupo conformado de 





Por otro lado, Cristóbal R (2014) define a la familia: En la actualidad como una estructura 
familiar muy compleja, multifocal y muy variada. Ya que la diversidad como enfoque 
cultural se desea alcanzar una concientización  en todos los centros educativos y que 




Asimismo estas se dividen en: Familia nuclear: con los padres e hijos, también conocido 
como círculo familiar que se demuestran el cariño y amor con sus demás parientes más 
cercanos que tiene a su lado; familia extensa: con los abuelos, tíos, primos, nietos, sobrinos 
y otros parientes más cercanos a la familia  que buscan armonía y paz en su hogar; familia 
monoparental: con el hijo y un solo  lazo familiar; otros tipos de familias: son aquellas 
conformadas básicamente por aquellas personas que se consideran como hermanos, amigos 
más cercanos a la familia, es así que ellos consideran un tipo de familia que no importa la 
clase social o estatus sino del bienestar entre todos los miembros.
22
 
Según  Álvarez M, Domínguez J 
 
y Torre L (2014) manifiestan que: La familia raras veces 
puede llegar a afectar la salud del joven y obstaculizar la información sobre las 
enfermedades sexuales, ya que se puede contagiar con el sexo no protegido, y del no uso 
de métodos anticonceptivos, en el momento del acto sexual, la cual se va favorecer  la 
búsqueda de información en la parte externa de la familia o mediante la experiencia 
propia.
23 
Por otra parte se consideró abordar las funciones de la familia que son: Familia funcional 
donde todos los miembros viven en armonía y paz sin que exista puntos bajos y 





solución al problema; familia moderadamente funcional donde existen puntos del vacíos, 
es decir críticos, debilidades que tardan bastante tiempo en resolverlas, donde no prevalece 
la unión y la colaboración mutua llegando sobre todo a una crisis y desintegración; familia 
disfuncional donde se evidencia incapacidad, debilidad, crisis entre los miembros de la 
familia donde no prevalece el amor, armonía, ni mucho menos cooperación y colaboración 
familiar; familia severamente disfuncional donde no existe mayor relación con los 
miembros que lo conforman es decir, siempre hay crisis familiares, debilidades que no 




Asimismo encontramos que existen vínculos de consanguinidad entre los padres e hijos es 
decir los lazos de amor, cariño que se tiene los hermanos que se desciende de un mismo 
padre, ya que se entienden los unos a los otros, y no se guardan  rencor ni mucho menos no 




Según Garcés M y Palacio J (2014) manifiestan que: La unidad básica del sistema de 
desarrollo es la familia, como ente individual y personal satisfaciendo los requerimientos 
básicos, físicos y biológicos. Por otra parte la familia es considerada la unión familiar y 
comportamiento sexual que se transmite a través de los padres hacia los hijos, y por tal 
razón el comportamiento y la actitud del adolescente es reflejada a través de los países en 




En el Modelo de Evelyn Duball  refiere que: La evolución familiar es durante  el ciclo de la 
vida incorporándose características y patrones secuenciales y normativos. Es decir  que se 
evidencian por la edad del niño, donde le corresponde una serie de tareas básicas de 





La Funcionalidad familiar  Según Olson D (2016) refiere que: Se basa en  como la familia 
se lleva en armonía con  los demás miembros de su hogar, para aceptar las decisiones del   
vínculo social y superando cada momento las dificultades  por lo que pasan  y buscando la 








Las cuales el autor mencionado anteriormente dividió la funcionalidad familiar por 7 
Dimensiones que son:  
 Cohesión: Se detalla como  la  unión emocional  percibido con cada uno los 
integrantes de la familia, como el apego sostenible  al encontrarnos con diversos 
problemas en el hogar y en la toma decisiones de cada miembro, prevaleciendo el 
amor y el respeto entre cada uno de ellos. 
 
 Armonía: Se contextualiza  como un ciclo familiar  donde todos  los integrantes de 
la familia cooperan y colaboran para la estabilidad  de los mismos y colaboran para 
sobresalir ante situaciones peligrosas que la vida los presentan y optan por una 
familia saludable. 
 
 Comunicación: Se entiende donde todos los integrantes y familiares que lo 
conforman son audaces de intercambiar lo suscitado todo el día de una forma  muy 
clara y directa tomando decisiones coherentes y factibles entre los demás del 
sistema familiar. 
 
 Permeabilidad: Es la capacidad  que se tiene para ofrecer y de tal manera recibir 
experiencias casuales de otros miembros familiares y tomar decisiones claras y 
precisas para obtener una familia unida y feliz, sobre todo donde permanezca el 
amor  y la coyuntura de los deseos de mejorar tanto los padres como los hijos. 
 
 Afectividad: Se entiende como  la necesidad y desarrollo para cada uno de los 
integrantes y familiares que buscan la manera de entrelazar lazos afectivos y 
sostenibles entre los integrantes de la familia, permitiendo expresar sentimientos 
amorosos, alegría, gozo y otorgando felicidad y placer de realizar cosas juntos y 
demostrar que con la ayuda de todos se podrá mejorar obtener una familia unida.  
 
 Roles: Se considera al papel  que cada uno realiza dentro del hogar, cumpliendo las 
distintas obligaciones y que aceres de la casa. Donde cada integrante del seno del 
hogar desempeña un papel fundamental, donde los padres e hijos tienen 
responsabilidades que cumplir en cada momento oportuno, y buscar soluciones en 






 Adaptabilidad: Está relacionada a través de la flexibilidad entre los integrantes del 
enfoque familiar a una situación que no sea ventajosa para él para modificar su 
estructura de poder, entre los miembros y buscando cada día mejorar y salir del 




Por otra parte, es necesario abordar las conductas sexuales de riesgo Según Rojas R (2016) 
manifiesta que: Son adopciones donde se incrementan las probabilidades de diversas 
enfermedades de riesgo para el adolescente y más aún de embarazos precoces que puede 




Este autor mencionado anteriormente dividió las conductas sexuales de  riesgo por 5 
Dimensiones que son: Inicio precoz de relaciones sexuales: se entiende como el ser 
humano descubre cosas nuevas y desea experimentarlas; número de parejas sexuales: se 
consideran un gran riesgo para todo adolescente sexualmente activo a lo largo de su vida; 
frecuencia de parejas: se entiende por lo que el adolescente obtiene inmadurez emocional y 
afectivo de su propia personalidad  que en constante experimenta deseos del sexo opuesto 
llegando así a olvidarse por completo con la persona que estuvo; no uso de métodos 
anticonceptivos: se entiende aquel adolescente que no toma consciencia  de lo importante 
que es tener siempre a la  mano los métodos anticonceptivos; relaciones fugaces: se 
entiende como relaciones pasajeras donde solo el adolescente piensa en conocer a 




Según Rodríguez S, Echevarría R, et al (México, 2018) manifiestan que: En la actualidad 
del siglo XXI, la familia es considerada como el ente protector y cuidador pasivo del 
adolescente más no de riesgo, en la cual pueda lograr  una mejor comunicación con sus 
hijos y es donde el adolescente acepte su  identidad personal que se ve reflejada y 




Por otro lado las consecuencias de las conductas de riesgo son, embarazo en la 
adolescencia no organizado ni mucho menos planificado, se considera un gran riesgo para 
la salud del joven en todas las condiciones necesarias y las  infecciones  de trasmisión 
sexual que se evidencia de diferentes formas en el cuerpo y de manera específica en los 










Según Bahamon M, Bianchi M y Tobos A (Colombia, 2014) manifiestan que: Actualmente 
los adolescentes conocen  los resultados nefastos de los comportamientos sexuales, pero a 
pesar  de eso siguen existiendo altos porcentajes de estas. Asimismo estas situaciones se 
dan con mayor frecuencia debido a las propias condiciones físicas, psicológicas y a nivel 
social, es por esa razón que lo hacen más susceptibles en la etapa de vida adolescente, ya 
que aún siguen existiendo altos porcentajes  de riesgo al mismo tiempo por no usar algún 




Según García E, Muñoz N, et al (Cuba, 2015) manifiestan que: Las conductas de riesgo, es 
cuando el ser humano toma  decisiones y acciones voluntarias e involuntarias que puede 
llegar a causar consecuencias perjudiciales para su salud y el medio donde se rodea con un 




Por otra parte, Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) (2016) manifiesta que: 
Es la etapa donde se ve reflejados niveles de cambios físicos, psicológicos y de 




Según Rosaval E.et al (2015) manifiestan que: La adolescencia según su etimología y su 





En estas tenemos las 3 fases de la adolescencia las cuales son: Temprana comprendida en 
un rango de 10 a 13 años, se ve reflejado temprana maduración sexual, fisiológica tanto 
para el individuo y para los que lo rodean; adolescencia media inicia a partir del rango de 
14 a 16 años, es un periodo de relación entre los miembros; adolescencia tardía inicia entre 
los 17 y los 18 de edad, esta etapa se basa en la terminación de la maduración avanzada 




Según Gaete V (Chile, 2015) menciona que: Las características propias del adolescente 





etapa con diferentes cambios hormonales en la pubertad y en la infancia, introduciéndose  
diferentes determinantes sociales de la salud, además como factor prevalente tenemos el 




Por todo lo expuesto anteriormente es muy importante recalcar la teoría de Enfermería 
quien aborda una de las grandes enfermeras de la historia trascendental que con una simple 
cosmovisión nos enseñó cuán importante influye el autocuidado de los adolescentes en la 
etapa medieval y trascendental de la historia es decir, según Dorotea Orem  en su teoría 
déficit del autocuidado refiere que: Los factores que provocan si los seres humanos son 
trascendibles y vinculados a limitaciones, ya que no saben asumir su cuidado personal o el 
cuidado dependiente de los mismos.
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Es por ello que se considera importante la justificación del trabajo de investigación de la  
funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo, ya que hoy en día encontramos 
familias disfuncionales que no encuentran una guía para tener conocimiento más claro 
acerca de la sexualidad, aspecto importante del desarrollo de la persona y sobre todo en 
procreación y reproducción con responsabilidad donde no se  podrá servir de apoyo moral  
por el déficit de comunicación entre los mismos , ya que  siendo pobres y con escasa 
economía  quedan embarazadas sin haberlo planeado. 
Asimismo, gracias a esta investigación se va a fortalecer la relación con los vínculos 
familiares y sistemática buscando la unión familiar y resolución de problemas. Por otro 
lado, este trabajo de investigación nos ayudará para contribuir a la sociedad obteniendo 
jóvenes adolescentes con ganas de salir adelante y siendo muy responsables con los 
métodos anticonceptivos. Se basa muchas teorías relacionada a este tema de investigación, 
pero en este trabajo está en investigar más afondo la relación que conlleva en la 
funcionalidad familiar con las conductas sexuales e identificar posibles puntos de acción. 
Se observó también que existe escasa educación de conocimientos sobre el estudio 
revelado, para esto se llevó a cabo estrategias para mejorar la comunicación familiar, 
interpersonal, modificando los estereotipos y estigmas, asimismo brindándoles información 
coherente acerca de los métodos anticonceptivos  para logar obtener un futuro donde  
gocen con responsabilidad  su vida sexual y reproductiva sin miedos, rechazos más aun sin 






Por otro lado  este estudio abrirá muchas puertas en futuras investigaciones. Pero a la vez  
también conoceremos la cruda realidad que hay en nuestro país como escases de educación 
sexual. Finalmente, la implicancia práctica y metodológica  se concentrara en concientizar 
profundamente la salud sexual en los jóvenes adolescentes, es decir es de mucha 
conveniencia optar este estudio ya que representa un verdadero aporte al método científico, 
lo cual se ha cumplido con todos los pasos del mismo utilizando una investigación de tipo 
básica para generar un conocimiento nuevo que da mayor credibilidad y validez al 
instrumento. 
 
Es por ello que la presente investigación tiene como objetivo general: Determinar la 
relación que existe entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019, asimismo se presentan los 
objetivos específicos son: 
 Identificar la relación que existe entre la cohesión y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Determinar la relación que existe entre la armonía y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Describir la relación que existe entre la comunicación y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Establecer la relación que existe entre la permeabilidad y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Identificar la relación que existe entre la afectividad y conductas sexuales, de riesgo 
en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Conocer la relación que existe entre los roles y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Establecer la relación que existe entre la adaptabilidad y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Por lo tanto se  plantea  la siguiente hipótesis general,  Hi Existe relación significativa entre 
la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 
educativa en Chaclacayo-2019; y la hipótesis nula es: H0 No Existe relación significativa 
entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una 





Asimismo las siguientes Hipótesis específicas:  
 Existe relación significativa entre la cohesión y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019.  
 Existe relación significativa entre la armonía y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Existe relación significativa entre la comunicación y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Existe relación significativa entre la permeabilidad y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Existe relación significativa entre la afectividad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Existe relación significativa entre los roles y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 Existe relación significativa entre la adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
II. Método  
2.1 Tipo y Diseño de investigación 
El presente estudio es de enfoque cuantitativo, porque se utiliza la recolección de datos 
para probar hipótesis en base al análisis estadístico, contiene un método hipotético 
deductivo, porque lleva un proceso de inducción que remite al problema reformular una 
hipótesis, es de tipo básica porque, va a generar un conocimiento nuevo, asimismo es un  
diseño no experimental, ya que no se manipuló las variables. Es de corte transversal, ya 
que los datos se recolectarán en un solo tiempo y es de nivel correlacional porque se 





























Se basa en  como la 
familia se lleva en 
armonía con su alrededor 
de este para aceptar las 
decisiones del   vínculo 
social, superando cada 
momento las dificultades  
por lo que pasa la familia 




Son las capacidades 
desarrolladas en la 
familia, según  el ciclo 
vital por lo que 
experimentan dando 
estancia a la dinámica 
en que se 
desenvuelven. El cual 
será medido a través de 
una técnica que es la 
























 Apoyo o soporte (3,6) 
 Tiempo (1,4) 
 Amigos (8,10) 
Armonía  Equilibrio emocional (7,12) 
 
Comunicación  Toma de decisiones (9,13) 
 






 Sentimientos (18) 




 Responsabilidad (15) 
 Liderazgo (16) 
 
Adaptabilidad 
 Roles (19) 
 
































Son adopciones donde se 
incrementan las 
probabilidades de diversas 
enfermedades de riesgo 
para el adolescente y más 
aún de embarazos 
precoces que puede 
comprometer la vida del 





Son   conductas sexuales de 
riesgo donde se incrementan 
la probabilidad de generar 
enfermedades de transmisión 
sexual y embarazos 
precoces. El cual será 
medido a través de una 
técnica que es la encuesta y 
el instrumento el 
cuestionario. Con 






Inicio precoz de 
relaciones sexuales 















20-46   (Bajo)  
47-73 (Medio) 
74-100 (Alto) 
 Edad precoz de la 





N°  parejas sexuales 
(Promiscuidad) 





 Nuevas experiencias (2,5) 
 
Frecuencia de parejas 
 



















 Relaciones cortas (12,16) 





2.3 Población, muestra y muestreo 
La Población está formada  por 180 alumnos de 5to año de secundaria de la Institución 
Educativa Mariscal Ramón Castilla en Chaclacayo-2019. Fuente:(Registro de 
matriculados del año 2019), con una muestra censal donde se consideró a toda la 
población y un muestreo no probalístico por conveniencia, porque se seleccionan las 
unidades muéstrales de acuerdo a la conveniencia o accesibilidad del investigador. 
Dentro de criterios de exclusión: 
 Alumnos que no cursan el 5 año de secundaria de la I.E N°1199 Mariscal 
Ramón Castilla en Chaclacayo-2019. 
 Alumnos que sus padres no aceptan ser parte de la investigación 
 Alumnos que no asistan a clases  en el día  de la aplicación del cuestionario. 
Dentro de criterios de inclusión: 
  Los alumnos de 5to de secundaria de la I.E N°1199 Mariscal Ramón Castilla 
en Chaclacayo-2019. 
 Los alumnos que cuentan con autorización de sus padres previa firma de 
consentimiento informado. 
 Alumnos de 5to de secundaria que estén matriculados y asistan a clases en la 
I.E N°1199 Mariscal Ramón Castilla en Chaclacayo-2019. 
2.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y confiabilidad 
La técnica es la encuesta el instrumento es el cuestionario que está constituido por 20 
preguntas de la variable funcionalidad familiar con alternativas de Escala de Likert las 
cuales se clasifican en 7 dimensiones: cohesión  con cuatro indicadores y ocho ítems, 
armonía con un indicador  y dos  ítems, comunicación  con un  indicador  y  dos ítems, 
permeabilidad con un  indicador y dos ítems, afectividad  con dos  indicadores y dos  
ítems, roles con dos  indicadores y dos ítems y adaptabilidad con dos indicadores y dos 
ítems. Asimismo 20 preguntas de la variable  conductas sexuales de riesgo con alternativas 
de Escala de Likert las cuales se clasifican en 5 dimensiones: inicio precoz de relaciones 
sexuales con  dos indicadores y  cuatro ítems, N° parejas sexuales con dos indicadores y 4 





anticonceptivos con dos  indicadores y seis  ítems y relaciones fugaces con dos  
indicadores y cuatro ítems. El cual fue validado esta Herramienta a través de 6 expertos, 
donde se consideró a 6 expertos de la salud entre 4 especialistas, 1 metodólogo y 1 
estadístico, para evaluar la confiabilidad se utilizó la prueba piloto, en donde se encuestó a 
180 alumnos del 5to de secundaria de la Institución educativa N°1237 Jorge Giles Llanos 
en Ate-2019, los cuales  no forman parte de la muestra. En conclusión, podemos afirmar  
que en el análisis del Alfa de Cronbach es de fuerte confiablidad de (0.899), el cual 
garantiza la eficacia de nuestro proyecto de  investigación mediante esta encuesta. (Ver 
anexo 4). 
2.5 Procedimiento 
Del 17 al 22 de julio del año 2019 se realizó la recolección de datos en la Institución 
Educativa Mariscal Ramón Castilla la cual se utilizó como técnica la encuesta y el 
instrumento el cuestionario, con la autorización de la Directora General de la Institución y 
el Subdirector pedagógico de secundaria, aceptaron la aprobación de dicha investigación, a 
la vez se pidió una autorización por parte de los padres para que sus hijos sean parte de esta 
investigación las cuales aceptaron la mayoría de los padres con uniformidad y veracidad 
del caso, aplicando la encuesta a 180 estudiantes del nivel de 5to de secundaria a partir del 
(5to A, B, C, D, E, F) del turno mañana y tarde, previamente se le explico en qué consistía 
dicha encuesta y a la vez se respondieron  inquietudes que tenían cada uno de ellos al 
momento de responder dicha técnica. 
 2.6 Método de análisis de datos 
Se ejecutó un proceso, la cual en primera instancia se realizó la codificación de los datos, 
luego se realizó la tabulación de los datos y después se pasó al programa de SPSS versión 
25, donde se utilizó la estadística inferencial no paramétricas, Rho de Spearman para ver la 
relación que existen entre las dos variables y sus dimensiones. 
2.7 Aspectos éticos 
Dentro de los aspectos éticos a considerar, se respetó la autonomía, ya que los adolescentes 
se verán con la  libertad a decidir si aceptan o no a participar en dicha investigación. 
Asimismo la justicia, ya que en el estudio de investigación se obtendrá datos actualizados 





puedan establecer reglamentos internos que permita garantizar una sexualidad responsable. 
Por lo mismo la no maleficencia, ya que los resultados se obtendrán a través del 
instrumento, será bajo confiabilidad, la cual no dañará la integridad de los alumnos 



























Título: Funcionalidad familiar y  conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 




Total Severa Moderada Leve Buena 
Conductas sexuales de riesgo Bajo Recuento 0 13 51 54 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 11,0% 43,2% 45,8% 65.6%% 
Medio Recuento 1 3 25 21 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
2,0% 6,0% 50,0% 42,0% 27.8%% 
Alto Recuento 0 2 1 9 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 16,7% 8,3% 75,0% 6.6%% 
Total Recuento 1 18 77 84 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,6% 10,0% 42,8% 46,7% 100,0% 
Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
En la tabla  N° 01, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes tienen conductas de 
riesgo bajo,  de los cuales el 45.8% (54)  poseen una funcionalidad familiar buena, seguido 
del 43.2% (51) leve, y el 11% (13) presenta una funcionalidad familiar moderada; 
asimismo el 27.8%  (50) de los adolescentes posee conductas sexuales de riesgo medio, de 
los cuales el 50% (25) poseen una funcionalidad familiar leve, el 42% (21) una 
funcionalidad buena, el 6% (3) presenta una funcionalidad familiar moderada y el  2% (1) 
presenta una funcionalidad severa; el 6.6%  (12) de los adolescentes que tienen conductas 
sexuales de riesgo alto, de los cuales el 75% (9) presenta una funcionalidad familiar buena 
, el 16.7% (2) una funcionalidad familiar moderada y  el 8.3%  (1) presentan una 








Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
En la tabla N°02, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan conductas 
sexuales de riego bajo, de los cuales el 48.3 % (57) poseen una cohesión familiar leve, 
seguido del 39.0% (46) presenta una cohesión buena, el 11.9% (14) presenta una cohesión 
moderada y  el 0.8% (1) presenta una cohesión severa; seguido del 27.8% (50) de los 
adolescentes presenta una conducta sexual de riesgo medio, de los cuales el 50% (25) 
poseen una cohesión familiar leve, el  40% (20) posee una cohesión buena y 10% (5) 
poseen una cohesión moderada; finalmente el 6.6% (12) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riesgo alto, de los cuales  el 75% (9) poseen una cohesión familiar 
buena ,el 8.3% (1) posee una cohesión severa, el 8.3% (1), posee una cohesión  moderada 









Título: Dimensión cohesión y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 




Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 1 14 57 46 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,8% 11,9% 48,3% 39,0% 65.6% 
Medio Recuento 0 5 25 20 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 10,0% 50,0% 40,0% 27.8% 
Alto Recuento 1 1 1 9 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
8,3% 8,3% 8,3% 75,0% 6.6% 
Total Recuento 2 20 83 75 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 





Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
En la tabla  N°03, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan conductas 
sexuales de riego bajo, de los cuales el 66.1% (78) poseen una armonía familiar buena, el 
25.4% (30) posee una armonía leve, el 7.6% (9) presenta una armonía moderada y el 0.8% 
(1) presenta una armonía severa; seguido del 27.8% (50) de los adolescentes presenta una 
conducta sexual de riesgo medio, de los cuales el 52% (26) poseen una armonía familiar 
buena, el 34% (17) posee una armonía leve, el 10% (5) posee una armonía moderada  y el 
4% (2) posee una armonía severa; finalmente el 6.6% (12) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riesgo alto, de los cuales el 75% (9)  posee una armonía familiar 















Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 1 9 30 78 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,8% 7,6% 25,4% 66,1% 65.6% 
Medio Recuento 2 5 17 26 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
4,0% 10,0% 34,0% 52,0% 27.8% 
Alto Recuento 1 0 2 9 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
8,3% 0,0% 16,7% 75,0% 6.6% 
Total Recuento 4 14 49 113 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 





Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
Según la tabla  N°04,  se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riego bajo, de los cuales el 63.6% (75) poseen una comunicación 
familiar buena, el 28.8% (30) posee una comunicación  leve y el 7.6% (9) posee una 
comunicación moderada; seguido del 27.8% (50) de los adolescentes presenta una 
conducta sexual de riesgo medio, de los cuales, el 48% (24) posee una comunicación 
familiar buena, el  40% (20)  posee una comunicación leve y  el 12% (6) posee una 
comunicación moderada; finalmente el 6.6% (12) de los adolescentes presentan conductas 
sexuales de riesgo alto, de los cuales el 83.3% (10) posee un comunicación familiar buena, 














Título: Dimensión comunicación y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 




Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 0 9 34 75 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 7,6% 28,8% 63,6% 65.6% 
Medio Recuento 0 6 20 24 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 12,0% 40,0% 48,0% 27.8% 
Alto Recuento 1 1 0 10 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
8,3% 8,3% 0,0% 83,3% 6.6% 
Total Recuento 1 16 54 109 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 







Título: Dimensión permeabilidad y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
Según la tabla  N°05, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riego bajo, de los cuales el 51.7% (61) poseen una permeabilidad 
familiar buena, el 36.4% (43) posee una permeabilidad leve y el 11.9 % (14) posee una 
permeabilidad moderada; seguido del 27.8% (50) de los adolescentes presenta una 
conducta sexual de riesgo medio, de los cuales el 46% (23) poseen una permeabilidad 
familiar buena, el 40% (20) posee una permeabilidad leve, el 10% (5) posee una 
permeabilidad moderada y el 4% (2) posee una permeabilidad severa; finalmente el 6.6% 
(12) de los adolescentes presentan conductas sexuales de riesgo alto, de los cuales el 58.3% 
(7) tienen una permeabilidad familiar buena, el 33.3% (4)  posee una permeabilidad leve y 







Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 0 14 43 61 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 11,9% 36,4% 51,7% 65.6% 
Medio Recuento 2 5 20 23 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
4,0% 10,0% 40,0% 46,0% 27.8% 
Alto Recuento 1 0 4 7 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
8,3% 0,0% 33,3% 58,3% 6.6% 
Total Recuento 3 19 67 91 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 





Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
Según la tabla N°06, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riego bajo; de los cuales el 58.5% (69) poseen una afectividad 
familiar buena, el 28.8% (34) posee una efectividad leve, el 11.9 % (14) posee una 
efectividad moderada y el 0.8% (1) posee una efectividad severa; seguido del 27.8% (50) 
de los adolescentes presenta una conducta sexual de riesgo medio, de los cuales el 62% 
(31)  poseen una afectividad familiar buena, el 30% (15) posee una efectividad leve,  el 4% 
(2) posee una efectividad moderada y el  4% (2) posee una efectividad severa, finalmente 
el 6.6% (12) de los adolescentes presentan conductas sexuales de riesgo alto, de los cuales 
el 58.3% (7) posee una afectividad familiar buena, el 25% (3) posee una efectividad leve y 













Título: Dimensión afectividad y conductas sexuales, de riesgo en adolescentes de una institución 




Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 1 14 34 69 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,8% 11,9% 28,8% 58,5% 65.6% 
Medio Recuento 2 2 15 31 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
4,0% 4,0% 30,0% 62,0% 27.8% 
Alto Recuento 0 2 3 7 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 16,7% 25,0% 58,3% 6.6% 
Total Recuento 3 18 52 107 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 







Título: Dimensión roles y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 




Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 0 12 36 70 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 10,2% 30,5% 59,3% 65.6% 
Medio Recuento 1 6 16 27 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
2,0% 12,0% 32,0% 54,0% 27.8% 
Alto Recuento 0 1 2 9 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 8,3% 16,7% 75,0% 6.6% 
Total Recuento 1 19 54 106 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,6% 10,6% 30,0% 58,9% 100,0% 
Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
Según la tabla  N°07, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riego bajo , de los cuales el 59.3% (70) poseen  roles familiares 
buenos, el 30.5% (36) posee una rol leve y   el 10.2 % (12) poseen roles moderados; 
seguido del 27.8% (50) de los adolescentes presenta una conducta sexual de riesgo medio, 
de los cuales 54% (27) poseen roles familiares buenos, el 32% (16) posee roles leves, el 
12% (6) poseen roles moderadas y el 2.0% (1) presentan roles severos; finalmente el 6.6% 
(12) de los adolescentes presentan conductas sexuales de riesgo alto, de los cuales el  75% 
(9) poseen  roles familiares  buenos, el 16.7% (2) posee roles leves  y el 8.3% (1) posee 










Fuente: Elaboración propia 
Interpretación: 
Según la tabla N° 08, se observa que el 65.6% (118) de los adolescentes presentan 
conductas sexuales de riego bajo de los cuales el 69.5% (82) poseen una adaptabilidad 
familiar buena, el 20.3% (24) posee una adaptabilidad leve,  el 9.3 % (11) posee una 
adaptabilidad  moderada  y el 0.8% (1) posee una adaptabilidad severa; seguido del 
27.8% (50) de los adolescentes presenta una conducta sexual de riesgo medio, de los 
cuales 64% (32) poseen una adaptabilidad familiar buena, el 26% (13) posee una 
adaptabilidad  leve  y el 10% (5) posee una adaptabilidad moderada; finalmente el 
6.6% (12) de los adolescentes presentan conductas sexuales de riesgo alto, de los 
cuales el 75% (9) posee una adaptabilidad  familiar buena, el 16.7% (2) posee una 










Título: Dimensión adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 





Total severa moderada leve buena 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Bajo Recuento 1 11 24 82 118 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,8% 9,3% 20,3% 69,5% 65.6% 
Medio Recuento 0 5 13 32 50 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 10,0% 26,0% 64,0% 27.8% 
Alto Recuento 0 1 2 9 12 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 
0,0% 8,3% 16,7% 75,0% 6.6% 
Total Recuento 1 17 39 123 180 
% dentro de Conductas 
sexuales de riesgo 





Contrastación de la hipótesis general 
Hipótesis general: 
Hi: Existe relación significativa entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0: No Existe relación significativa entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que no existe 
relación entre la funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de 
una Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.554 es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula, lo 
que indica que ambas variables son independientes entre sí (Ver anexo 5, tabla 9). 
  
Contrastación de las hipótesis específicas: 
Hipótesis específicas 1 
Hi Existe relación significativa entre la cohesión y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre la cohesión y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que no existe 
relación entre las conductas sexuales de riesgo y la cohesión en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.233 es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula 
(Ver anexo 5, tabla 10). 
 
Hipótesis específicas 2 
Hi Existe relación significativa entre la armonía y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre la armonía y conductas sexuales de riesgo en 






Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que no existe 
relación entre las conductas sexuales de riesgo y la armonía en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.477es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula 
(Ver anexo 5, tabla 11). 
 
Hipótesis específicas 3 
Hi Existe relación significativa entre la comunicación y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre la comunicación y conductas sexuales de riesgo en 






Hipótesis específicas 4 
 
H1 Existe relación significativa entre la permeabilidad y conductas sexuales de riesgo en  
Hi Existe relación significativa entre la permeabilidad  y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre la permeabilidad y conductas sexuales de riesgo 
en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que  no 
existe relación entre las conductas sexuales de riesgo y la permeabilidad  en adolescentes 
de una Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 
0.744es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis 
nula (Ver anexo 5, tabla 13) 
 
Hipótesis específicas 5 
Hi Existe relación significativa entre la afectividad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que  no existe 
relación entre las conductas sexuales de riesgo y la comunicación  en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.413es mayor 
que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula (Ver anexo 5, 
tabla 12). 
 





H0 No existe relación significativa entre la afectividad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que  no 
existe relación entre las conductas sexuales de riesgo y la afectividad en adolescentes de 
una Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.403 es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula 
(Ver anexo 5, tabla 14). 
 
Hipótesis específicas 6 
Hi Existe relación significativa entre roles y conductas sexuales de riesgo en adolescentes 
de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre roles y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que  no 
existe relación entre las conductas sexuales de riesgo y los roles en adolescentes de una 
Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.729 es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula 
(Ver anexo 5, tabla 15). 
 
Hipótesis específicas 7 
Hi Existe relación significativa entre la adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
H0 No existe relación significativa entre la adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 
Se realizó la prueba de correlación de Spearman obteniendo estadísticamente que  no 
existe relación entre las conductas sexuales de riesgo y la adaptabilidad en adolescentes de 
una Institución educativa en Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.748 es 
mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula 







En relación al objetivo general, Determinar la relación que existe entre la funcionalidad 
familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una institución educativa en 
Chaclacayo-2019, tenemos los resultados obtenidos del análisis de correlación de 
Spearman, indican que no existe relación entre la funcionalidad familiar y conductas 
sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclayo-2019, ya que 
el nivel de significancia es 0.554 es mayor que 0.05, por lo tanto se rechaza la hipótesis 
alterna y se acepta la hipótesis nula, lo que indica que ambas variables son independientes 
entre sí. Asimismo, del total de alumnos (180) existe unas conductas sexuales de riesgo 
bajo de los cuales el 45.8% (54) poseen una funcionalidad familiar buena, los alumnos que 
tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 50% (25) poseen una 
funcionalidad familiar leve, los alumnos que tienen un nivel de conductas sexuales de 
riesgo alto de los cuales el 75% (9) tienen una funcionalidad familiar buena. 
 
Estos resultados guardan similitud por Apolo G (Ecuador, 2017) con su investigación  
titulada “Funcionalidad familiar y las conductas sexuales de riesgo en los estudiantes del 
colegio ciudad de portovelo”, en la cual concluyó que no hay  relación, ya que  el alcohol 
(p=0,110) y drogas (p=0,102) son independientes entre sí. Asimismo, los resultados 
demuestran que existe en mayor porcentaje familias funcionales con un 56,9%(111), 
31,3% (61), disfuncionalidad moderada y 11,8 % (23) disfuncionalidad grave, por otro 
lado, las conductas sexuales de riesgo alto fueron en mayor porcentaje 51,3 % de 




Estos resultados difieren con lo dicho por Mendoza A (Chachapoyas, 2014) con su 
investigación titulada: “Relación entre funcionamiento familiar y conductas sexuales de 
riesgo en estudiantes adolescentes de la facultad de enfermería de la universidad nacional 
Toribio Rodríguez, se llegó a la conclusión que no existe relación entre las distintas  
variables( P = 0.119 > 0.05), en los resultados obtenidos se observa que del 100% (46) de 
los estudiantes, el 23.9% (11 ) se evidencia con  conductas sexuales de bajo riesgo y 
familia moderadamente funcional, el 26.1% (12) tiene conductas sexuales de bajo riesgo y 
familia funcional, el 23.9% (11) tiene conductas sexuales de mediano riesgo y familia 








Por otro lado, con respecto a la teoría de Bahamon M, Bianchi M y Tobos A (Colombia, 
2014) manifiestan que: Actualmente los adolescentes conocen los resultados nefastos de 
los comportamientos sexuales, pero a pesar de eso siguen existiendo altos porcentajes de 
estas. Asimismo estas situaciones se dan con mayor frecuencia debido a las propias 
condiciones físicas, psicológicas y a nivel social, es por esa razón que lo hacen más 
susceptibles en la etapa de vida adolescente, ya que aún siguen existiendo altos porcentajes  
de riesgo al mismo tiempo por no usar algún método de barrera y al comenzar la vida 




En relación al objetivo específico; Identificar la relación que existe entre la cohesión y 
conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-
2019, tenemos los siguientes resultados; No existe una relación entre las conductas 
sexuales de riesgo y la cohesión en adolescentes de una Institución educativa en 
Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.233 es mayor que 0.05 por lo tanto, 
se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo, del total de alumnos 
(180) existe unas conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales el 48.3 % (57) leve, los 
alumnos que tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 50% (25) leve, de 
los alumnos que tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto el 75% (9) buena.  
 
Estos resultados difieren con lo dicho por Sigüenza W (Ecuador, 2015) con su 
investigación titulada: “Funcionamiento familiar del circumplejo de Olson”, en la cual 
concluyo que el 40.5%, de la cohesión media son lazos afectivos son extremadamente 




Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: cohesión es la  unión emocional  percibido 
con cada uno los integrantes de la familia, como el apego sostenible  al encontrarnos con 
diversos problemas en el hogar y en la toma decisiones de cada miembro, prevaleciendo el 
amor y el respeto entre cada uno de ellos.
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En relación al objetivo específico; Determinar la relación que existe entre la armonía y 
conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-
2019, tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas sexuales de 





que el nivel de significancia es 0.477es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la hipótesis 
alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo del total de alumnos (180) existe unas  
conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales  el  66.1% (78) buena, los alumnos que 
tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 52% (26) buena,  de los alumnos 
que tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto el 75% (9) buena.  
 
Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: armonía es el ciclo familiar donde los 
miembros de la familia cooperan y colaboran entre sí para la estabilidad de la misma y 
buena correspondencia que deberían compartir en todo momento para sobresalir ante 




En relación al objetivo específico; Describir la relación que existe entre la comunicación y 
conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-
2019, tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas sexuales de 
riesgo y la comunicación  en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-
2019, ya que el nivel de significancia es 0.413 es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la 
hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo del total de alumnos (180) existe 
unas conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales el 63.6% (75) buena, los alumnos que 
tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 48% (24) buena, los alumnos que 
tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto el 83.3% (10) buena.  
 
Estos resultados guardan similitud con lo dicho por Uribe A (Colombia, 2016)
 
con su 
investigación titulada” Salud sexual, apoyo social y funcionamiento familiar en 
universitarios“, en la cual concluyó que la comunicación familiar y el dialogo familiar es 
un factor de protección, importante en la relación de los padres hacia los hijos con relación 
a las conductas de riesgo. Es así que los miembros que conforman la familia, e 
instituciones de educación superior deberán promulgar la salud adolescente generando 
espacios de socialización, campañas y zonas recreativas, para disminuir el miedo, temor  




Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: comunicación se entiende donde todos los 





día de una forma muy clara y directa tomando decisiones coherentes y factibles entre los 




En relación al objetivo específico; Establecer la relación que existe entre la permeabilidad 
y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en 
Chaclacayo-2019, tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas 
sexuales de riesgo y la permeabilidad  en adolescentes de una Institución educativa en 
Chaclacayo-2019, ya que el nivel de significancia es 0.744es mayor que 0.05 por lo tanto, 
se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo del total de alumnos 
(180) existe unas conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales 51.7% (61) buena, los 
alumnos que tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el  46% (23) buena, 
los alumnos que tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto de los cuales el 58.3% 
(7) buena. 
 
Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: permeabilidad es la capacidad que se tiene 
para ofrecer y de tal manera recibir experiencias casuales de otros miembros familiares y 
tomar decisiones claras y precisas para obtener una familia unida y feliz, sobre todo donde 





En relación al objetivo específico; Identificar la relación que existe entre la afectividad y 
conductas sexuales, de riesgo en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-
2019, tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas sexuales de 
riesgo y la afectividad en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019, 
ya que el nivel de significancia es 0.729 es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la 
hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo del total de alumnos (180) existe 
unas conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales el 58.5% (69) buena, los alumnos que 
tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 62% (31) buena, los alumnos que 
tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto el  58.3% (7) buena. 
 
Estos resultados guardan similitud  por Rafael M (Lima2016) con su investigación titulada 
”Relación entre funcionalidad familiar y Comportamiento sexual de riesgo en adolescentes  









Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: afectividad se entiende como la necesidad y 
desarrollo para cada uno de los integrantes y familiares que buscan la manera de entrelazar 
lazos afectivos entre los miembros de la familia, permitiendo expresar sentimientos 
amorosos, alegría, gozo y otorgando felicidad y placer de realizar cosas juntos y demostrar 




En relación al objetivo específico; Conocer la relación que existe entre los roles y 
conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-
2019, tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas sexuales de 
riesgo y la afectividad en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019, 
ya que el nivel de significancia es 0.729 es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la 
hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo del total de alumnos (180) existe 
unas conductas sexuales de riesgo bajo de los cuales  el 59.3% (70) buena, los alumnos que 
tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 54% (27) buena, los alumnos que 
tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto el 75% (9) buena. 
 
Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: roles se considera al papel  que cada uno 
realiza dentro del hogar, cumpliendo las distintas obligaciones y que aceres de la casa. 
Donde cada integrante del seno del hogar desempeña un papel fundamental, donde los 
padres e hijos tienen responsabilidades que cumplir en cada momento oportuno, y buscar 




En relación al objetivo específico; Establecer la relación que existe entre la adaptabilidad y 
conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-
2019. tenemos los siguientes resultados no existe relación entre las conductas sexuales de 
riesgo y la afectividad en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019, 
ya que el nivel de significancia es 0.748 es mayor que 0.05 por lo tanto, se rechaza la 
hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Asimismo  del total de alumnos (180) existe 





que tienen  un nivel de conductas sexuales de riesgo medio el 64% (32) buena, los alumnos 
que tienen un nivel de conductas sexuales de riesgo alto de los cuales  el 75% (9) buena.  
 
Estos resultados guardan similitud por Sigüenza W (Ecuador, 2015) con su investigación 
titulada: “Funcionamiento familiar del circumplejo de Olson”, en la cual concluyo que el 
52.3% de las familias tienen una Adaptabilidad alta, ya que el padre tiene el mando en el 





Según la teoría de Olson D (2016) refiere que: adaptabilidad está vinculada con el grado de 
flexibilidad y capacidad de cambio del sistema familiar a una situación que no sea 
ventajosa para él para modificar su estructura de poder, entre los miembros y buscando 





























1. En el estudio realizado se concluye que no existe relación entre la funcionalidad 
familiar y conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una Institución 
educativa en Chaclayo-2019, asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel 
de conductas sexuales de riesgo alto con una funcionalidad familiar buena.  
 
2. En cuanto a la dimensión cohesión y conductas sexuales de riesgo en adolescentes 
de una Institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación entre sí, 
Asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales de 
riesgo alto con una cohesión buena.  
 
3. En cuanto a la dimensión armonía y conductas sexuales de riesgo en adolescentes 
de una institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación entre sí, 
asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales de riesgo 
alto con una armonía buena. 
 
 
4. En cuanto a la dimensión comunicación y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación 
entre sí, asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales 
de riesgo alto con una comunicación buena 
 
5. En cuanto a la dimensión permeabilidad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019, no existen relación 
entre sí, asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales 
de riesgo alto con una permeabilidad buena. 
 
6. En cuanto a la dimensión afectividad y conductas sexuales, de riesgo en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación 
entre sí, asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales 






7. En cuanto a la dimensión de roles y conductas sexuales de riesgo en adolescentes 
de una Institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación entre sí, 
asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales de riesgo 
alto con roles buenos. 
 
8. En cuanto a la dimensión adaptabilidad y conductas sexuales de riesgo en 
adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019 no existen relación 
entre sí, asimismo del total de alumnos (180) existe un nivel de conductas sexuales 




























Implementar en la Institución educativa Mariscal Ramón castilla centros de sana diversión 
a cargos de todo el equipo multidisciplinario de salud que comprometan a los adolescentes 
y a los miembros de sus familias en compartir agradables situaciones juntos en familia, 
optimizando y erradicando  las conductas sexuales de alto riesgo, para obtener un buen 
funcionamiento familiar en la familia y en el hogar. 
 
Es importante que los docentes, tutores y padres en general reciban capacitaciones, charlas 
informativas de unión familiar y  además participen en diferentes  talleres, para prevenir 
los comportamientos sexuales y así obtener un porcentaje disminuido, ya que pueden 
influir en los comportamientos y en las relaciones personales entre los miembros.  
 
Se realicen frecuentemente escuela para padres con la finalidad de que exista mayor 
comunicación, adaptación y responsabilidad, para que tomen conciencia, reflexión  de que 
sus hijos deben crecer en un ambiente sano, con valores es decir  lleno de amor y sobre 
todo comprensión con los unos a los otros. 
 
Sensibilizar a los padres de tener  una buena comunicación clara, asertiva, empática, 
temprana y oportuna hacia sus hijos acerca de la sexualidad, reforzando sus habilidades  
para entablar  diálogos  entre padres e hijos y poder  de esta manera  lograr mejorar la salud 
sexual de cada alumno de la institución. 
 
Desarrollar talleres en la Institución educativa Mariscal Ramón Castilla en temas de 
sexualidad para mejorar el vínculo familiar entre padres e hijos, donde los alumnos se 
acepten tal como son, sin rechazo ni discriminación  y se relaciones con los demás sin 
temor. 
 
En importante que la Institución educativa Mariscal Ramón Castilla promueva el liderazgo, 





manera logre cumplir  la mejora continua y disminuir  el porcentaje alto de los 
comportamientos sexuales. 
 
Es importante que la Institución educativa Mariscal Ramón Castilla se comprometa con 
que cada alumno cuente con normas en el salón y en el hogar, propiciando a los padres la 
importancia del rol de cada uno de ellos.  
 
Promover principalmente en los colegios particulares y estatales programas de enseñanza 
de utilización de métodos anticonceptivos para de esta forma prevenir embarazos precoces 
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ANEXO 01: MATRIZ DE CONSISTENCIA 
“Funcionalidad familiar y conductas sexuales de riesgos en adolescentes de una Institución educativa en Chaclacayo-2019” 
 
 
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS  DISEÑO DIMENSIONES INDICADORES ITEMS 
Problema general: 
• ¿Cuál es la relación 
que existe entre la 
funcionalidad familiar 
y conductas sexuales 
de riesgos en 





• ¿Cuál es la relación 
que existe entre la 
cohesión y conductas 
sexuales de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019? 
• ¿Cuál es la relación 
que existe entre la 
armonía y conductas 
Objetivo General: 
•Determinar la 
relación que existe 
entre la funcionalidad 
familiar y conductas 
sexuales de riesgos en 





•Identificar la relación 
que existe entre la 
cohesión y conductas 
sexuales de riesgo en 




relación que existe 
entre la armonía y 
Hipótesis general: 
•H1 Existe relación 
significativa entre el 
funcionamiento 
familiar y conductas 
sexuales de riesgos 








familiar y conductas 
sexuales de riesgos 





Diseño y tipo de 
investigación 
El enfoque es 
cuantitativo y el 
diseño es no 
experimental, de 
tipo correlacional, 
corte transversal.   
Población: 
Está formado por 
180 estudiantes 
de 5to año de 







trabajó con toda 

















 Unión emocional 
 Apoyo o soporte 
 Tiempo 
  Amigos 
 
 Equilibrio emocional 
 Toma de decisiones 
 
































sexuales de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019? 
•¿Cuál  es la  relación 
que existe entre la 
comunicación y 
conductas sexuales de 
riesgo en  
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019? 
•¿Cuál es la relación 
que existe entre la 
permeabilidad  y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 
de una Institución 
educativa en 
Chaclacayo-2019?  
• ¿Cuál es la relación 
que existe entre la 
afectividad  y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 
de una Institución 
educativa en 
Chaclacayo-2019? 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 
de una Institución 
educativa en 
Chaclacayo-2019. 
•Describir la  relación 
que existe entre la 
comunicación y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 
de una Institución 
educativa en 
Chaclacayo-2019. 
•Establecer  la 
relación que existe 
entre la permeabilidad  
y conductas sexuales 
de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019. 
•Identificar la relación 
que existe entre la 
afectividad  y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 




significativa entre la 
cohesión y 
conductas sexuales 
de riesgo en 




significativa entre la 
armonía y conductas 
sexuales de riesgo en 




significativa entre la 
comunicación y 
conductas sexuales 
de riesgo en 




significativa entre la 
permeabilidad  y 
conductas sexuales 
Variables:  


















VARIABLE 2:  
Conductas 























 Roles  
  Reglas 
 
 
 Descubrimientos de 
cosas nuevas  
 Edad precoz de la 
primera relación sexual  
 
 Vulnerabilidad de las 
emociones  
 Nuevas experiencias 
 
 








































• ¿Cuál es la relación 
que existe  entre los 
roles y conductas 
sexuales de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019? 
• ¿Cuál  es la relación 
que existe entre la 
adaptabilidad y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 




•Conocer la relación 
que existe  entre los 
roles y conductas 
sexuales de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019. 
•Establecer la relación 
que existe entre la 
adaptabilidad y 
conductas sexuales de 
riesgo en adolescentes 




de riesgo en 
adolescentes de una 
Institución educativa 
en Chaclacayo-2019.  
•Existe relación 
significativa entre la 
afectividad  y 
conductas sexuales 
de riesgo en 





los roles y conductas 
sexuales de riesgo en 




significativa entre la 
adaptabilidad y 
conductas sexuales 
de riesgo en 







 Relaciones cortas 












ANEXO 02: INSTRUMENTO CUESTIONARIO DE  FUNCIONALIDAD 
FAMILIAR 
 
A. Introducción: Estimados alumnos, soy  estudiante de Enfermería de la Universidad de 
Cesar Vallejo, en esta oportunidad quiero solicitar su valiosa colaboración en la siguiente 
investigación que se realiza  con el objetivo de determinar la relación que existe entre la 
funcionalidad familiar  en adolescentes de una institución educativa en Chosica-2019. Para 
lo cual le pido a Ud. responder con sinceridad y veracidad a las siguientes preguntas. Las 
respuestas son anónimas y la información brindada es confidencial usada estrictamente 
para fines de estudios y de antemano agradezco tu colaboración. 
 
B. Instrucciones: 
A continuación les presentamos una serie de situaciones que pueden ocurrir o no en su 
familia.  Marque con un  aspa  (X)  la respuesta  según  la frecuencia  en que  ocurre  
la situación. 
 
C. Datos generales: 
 
 
1) Sexo: M (        )       F (        ) 
 
 





















01 Tus padres y tú se toman un tiempo todos los días 
para intercambiar experiencias que sucedieron en 
el día. 
     
02 Cuando alguien de mi familia tiene un problema 
los demás le ayudamos. 
     
03 Se distribuyen las tareas del hogar  de forma que 
todos cooperen en familia. 
     
04 Los miembros de mi familia dedicamos tiempo 
para compartir actividades. 
     
05 En mi familia existe motivación para resolver los 
problemas en mutuo acuerdo. 
     
06 En mi familia todos colaboran por igual para el 
bienestar  de los demás. 
     
07 En mi familia podemos aceptar los defectos de los 
demás y sobrellevarlos. 
     
08 Nos demostramos el cariño que nos tenemos con 
los amigos. 
     
09 Se toman decisiones entre todos para cosas 
importantes de la familia. 
     
10 Te sientes satisfecho al tener amistades que te 
quieren como un miembro más en su familia. 
     
11 Los miembros de mi familia intercambiamos 
experiencias de las ocurrencias pasadas. 
     
12 Los miembros de mi familia tomamos con calma 
las cosas ante una situación de conflicto familiar. 
     
13 Las decisiones que se toman en mi  familia 
buscan ser beneficiosas para todos los miembros. 
     
14 Ante situaciones difíciles  mi  familia se reúne y 
busca la solución al problema demostrando 
sentimientos de apoyo y unión. 
     
15 En mi familia cada uno cumple sus 
responsabilidades. 
     





















16 Consideras que cada miembro de la familia ejerce 
liderazgo. 
     
17 Tomamos en consideración las experiencias de 
nuestra familia ante situaciones diferentes. 
     
18 Las manifestaciones de cariño forman parte de 
nuestra vida cotidiana. 
     
19 Cada miembro de mi  familia ejerce un rol 
importante en el hogar. 
     
20 Todos los miembros de la familia cumplen las 
reglas establecidas en el hogar. 





ANEXO 03: INSTRUMENTO CUESTIONARIO DE  CONDUCTAS SEXUALES DE 
RIESGO 
 
A. Introducción: Estimados alumnos, soy  estudiante de Enfermería de la Universidad de Cesar 
Vallejo, en esta oportunidad quiero solicitar su valiosa colaboración en la siguiente investigación 
que se realiza  con el objetivo de determinar la relación que existe entre las conductas sexuales de 
riesgos en adolescentes de una institución educativa en Chosica-2019. Para lo cual le pido a Ud. 
responder con sinceridad y veracidad a las siguientes preguntas. Las respuestas son anónimas y la 
información brindada es confidencial usada estrictamente para fines de estudios y de antemano 
agradezco tu colaboración. 
 
B. Instrucciones: 
A continuación se le presenta algunas preguntas, marque con un aspa (X) la respuesta 
adecuada para usted. 
Elige la mejor respuesta que creas conveniente. 
 
C. Datos generales: 
  
 
1) Sexo: M (        )       F (        ) 
 

















01 Te parece bien si la primera relación sexual se 
debe tener antes de los 18 años. 
     
02 Usted tiene relaciones sexuales por la presión 
del grupo o de algunas experiencias contadas. 
     
03 Usted ha tenido muchas parejas sexuales 
durante su vida. 
     
04 Has experimentado una relación sexual a 
temprana edad por querer descubrir cosas 
nuevas. 
     
05 Usted ha tenido nuevas experiencias sexuales 
durante el año. 
 
     
06 Usted llego a tener relaciones sexuales por 
querer complacer a los demás o así mismo. 
     
07 Usted pensó en tener relaciones sexuales aun 
siendo  menor de edad. 
     
08 Usted  tiene relaciones sexuales con dos o más 
parejas sentimentales. 
     
09 Utiliza una protección (preservativo) ante una 
actividad sexual. 
     
10 Usted tiene relaciones sexuales con una sola 
pareja  sentimental. 
     
11 Sabes para que sirven los métodos 
anticonceptivos. 
     
12 Has tenido relaciones sexuales con alguna 
pareja desconocida por alguna circunstancia. 
     
13 Usted  tuvo relaciones sexuales por curiosidad 
del sexo opuesto. 
     
14 Usted pensó en tener relaciones sexuales sin 
protección. 
     
15 Usted tuvo un acercamiento inesperado con el 
sexo opuesto. 
     
































16 Has tenido relaciones sexuales la primera vez 
que  saliste con alguien. 
     
17 Usted ha tenido relaciones sexuales con una 
trabajadora sexual. 
     
18 Usted tuvo relaciones sexuales  por amor o 
obligación de la pareja. 
     
19 Eres consciente de las consecuencias que 
tendrías al no usar algún método 
anticonceptivo. 
     
20 Usted tiene relaciones sexuales frecuentemente 
con su pareja. 















Para el cuestionario de funcionalidad familiar: 
 
 
Resumen de procesamiento de casos 
 N % 
Casos Válido 180 100,0 
Excluido
a
 0 ,0 
Total 180 100,0 
 
 
Los resultados obtenidos del alfa de cronbach es 0.908 esto quiere decir que el instrumento 




Para el cuestionario de Conductas sexuales de riesgo: 
 
 
Resumen de procesamiento de casos 
 N % 
Casos Válido 180 100,0 
Excluido
a
 0 ,0 
Total 180 100,0 
 
Los resultados obtenidos del alfa de cronbach es 0.925 esto quiere decir que el instrumento 
es de alta confiabilidad y valida. 
 
 
Estadísticas de fiabilidad 
Alfa de Cronbach N de elementos 
,899 40 
Estadísticas de fiabilidad 
Alfa de Cronbach N de elementos 
,908 20 
Estadísticas de fiabilidad 
Alfa de Cronbach N de elementos 
,925 20 
Los resultados obtenidos del alfa de 
cronbach es 0.899 esto quiere decir que el 
instrumento es de alta confiabilidad  y 
valida. 
 





ANEXO 05: CORRELACIÓN DE LAS VARIABLES 
 
Tabla N°9 
Título: Correlación de Spearman entre la funcionalidad familiar y las conductas sexuales 
de riesgo en adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
2 
 
Fuente: Elaboración propia. 
CORRELACIÓN DE LAS DIMENSIONES 
Tabla N° 10 
Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y cohesión en 







Rho de Spearman Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación 1,000 ,089 
Sig. (bilateral) . ,233 
N 180 180 
Cohesión Coeficiente de correlación ,089 1,000 
Sig. (bilateral) ,233 . 
N 180 180 









Rho de Spearman Funcionalidad familiar Coeficiente de correlación 1,000 ,044 
Sig. (bilateral) . ,554 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación ,044 1,000 
Sig. (bilateral) ,554 . 






Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y armonía en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 





Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y comunicación en 








Rho de Spearman Comunicación Coeficiente de correlación 1,000 -,061 
Sig. (bilateral) . ,413 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación -,061 1,000 
Sig. (bilateral) ,413 . 
N 180 180 









Rho de Spearman Armonía Coeficiente de correlación 1,000 -,053 
Sig. (bilateral) . ,477 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación -,053 1,000 
Sig. (bilateral) ,477 . 





Tabla N° 13 
Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y permeabilidad 







Rho de Spearman Permeabilidad Coeficiente de correlación 1,000 -,025 
Sig. (bilateral) . ,744 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación -,025 1,000 
Sig. (bilateral) ,744 . 
N 180 180 




Tabla N° 14 
Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y afectividad en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 









Rho de Spearman Afectividad Coeficiente de correlación 1,000 ,063 
Sig. (bilateral) . ,403 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación ,063 1,000 
Sig. (bilateral) ,403 . 





Tabla N° 15 
Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y roles en 







Rho de Spearman Roles Coeficiente de correlación 1,000 -,026 
Sig. (bilateral) . ,729 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación -,026 1,000 
Sig. (bilateral) ,729 . 
N 180 180 
Fuente: Elaboración propia. 
Tabla 16 
Título: Correlación de Spearman entre las conductas sexuales de riesgo y adaptabilidad en 
adolescentes de una institución educativa en Chaclacayo-2019. 
 









Rho de Spearman Adaptabilidad Coeficiente de correlación 1,000 ,024 
Sig. (bilateral) . ,748 
N 180 180 
Conductas sexuales de 
riesgo 
Coeficiente de correlación ,024 1,000 
Sig. (bilateral) ,748 . 




























































































































































































AUTORIZACION DE LOS PADRES 
ANEXOS 7: EVIDENCIAS DE LA AUTORIZACION DE LA DIRECCION 
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